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社交不安症（Social Anxiety Disorder：以下 SAD）は，他者の注視を浴び得る社交場面に対する著
しい恐怖または不安が本質的な特徴である（American Psychiatric Association，2013）。SAD の生
涯有病率は 13％以上であり , 精神疾患の中でも 3 番目に高いことが指摘されている（Kessler et al., 





と定義される（Kabat-Zinn., 1994）。Bishop et al.（2004）によれば，マインドフルネスには，注意の自
己制御と，体験への志向性の 2 つの要素が含まれている。注意の自己制御は，今この瞬間に生じる
思考，感覚の変化の観察と処理を行うことである（永井ら，2016）。注意制御機能の低下は，社交不























と定義される（Segal et al., 2002）。例えば，「自分は駄目だ」，「無能だ」などのネガティブな思考が
想起されても，必ずしも真実ではなく，単なる考えとして受け入れる心のモードがこれにあたる。
することモードは，日常生活での目標達成を助ける点で，とてもうまく機能する心のモードであ




ている（Williams et al., 2012）。することモードからあることモードへ変換する際に有用となるのが
マインドフルネスである。マインドフルネスは，望ましい状態になろうとする，することモードか
ら，あるがままの現在の状態に注目するあることモードを導くものである（Segal et al., 2002）。す
なわち，することモードは，今ここでの経験に，評価や判断を加えることなく，能動的な注意を向け
るマインドフルネスにより，あることモードに変換される。心のモード理論におけるマインドフル
ネスの作用を Fig. 1 に示す。























・特定の目的を達成しようとしない（Segal et al., 2002）。
・浮かび上がる否定的な思考に対して，単なる考えとして受け入れられる
　（Williams et al., 2012）。
・様々な体験を感じられ，今ここにある現状の情報収集に振り向けること
　ができる（越川，2010）。






程度を予測することが示唆されている（Rasmussen et al., 2011）。このマインドフルネス特性の向上
を目的とした介入技法は，マインドフルネス・トレーニング（以下 MT）と呼ばれている。MT の技
法の特徴を Table 2 に示す。
MT により，社交不安および SAD の維持・増悪要因である他者評価に対する恐れ，注意制御
機能および回避行動が改善することが明らかになっている（Piet et al., 2010 ; Ossman et al., 2006 ; 




















する方法（Segal et al., 2002）。レーズンを食べる際の五感（視覚・触覚・聴覚・嗅覚・味覚）に注
意を向けることにより，今ここでの体験に意識することができる。









る状態である（Segal et al., 2002）。
・現在の状態と望ましい状態とのギャップを埋めようと
試みる状態（越川，2010）。
・特定の目的を達成しようとしない（Segal et al., 2002）。
・浮かび上がる否定的な思考に対して，単なる考えとし






















踏まえ，マインドフルネス特性が社交不安に影響を及ぼす心理的メカニズムを Fig. 2 に示す。
Fig. 2 のとおり，マインドフルネス特性は，それぞれの維持・増悪要因を介して，社交不安に関与




















これまで，SAD の介入研究で用いられた MT プログラムは，主にマインドフルネス・ストレス低
減法（Mindfulness-based stress reduction, 以下MBSR : Goldin & Gross, 2010），アクセプタンス&コミッ
トメントセラピ （ーAcceptance and commitment therapy, 以下 ACT : Dalrymple & Herbert, 2007），マ
インドフルネス認知療法（Mindfulness-based cognitive therapy, 以下 MBCT：Piet et al., 2010），マイン
ドフルネス&アクセプタンス集団療法（Mindfulness and acceptance-based group therapy, 以下MAGT 
: Kocovski et al., 2013）である。以下に，それぞれの介入プログラムと SAD におけるそのプログラムの
治療効果を概略する。
MBSR
MBSR は，MT を用いて心身の障害やストレスに対する介入法として開発された。MBSR は，より
健康で，適応的な人生を送るための方法である（Kabat-Zinn., 1990）。ヨーガ瞑想，歩行瞑想，ボディス
キャン，マインドフルネス呼吸法などの MT で構成されている。MBSR は，ストレスの低減および心
身の障害の改善だけでなく，不安の低減に対しても有用であることが示されている。Goldin & Gross
（2010）の研究では，SAD と診断された 16 名の対象者に対して MBSR を行った。MBSR は，2.5 時間
のセッションであり，週に１回合計 8 回で構成されている。介入後は，有意な社交不安症状および反








低減し，精神的苦痛が改善される（Bach & Moran, 2008）。
Dalrymple & Herbert（2007）の研究では，SAD と診断された 19 人の対象者に対して ACT とエクス
ポージャーを行った。介入プログラムは，1 時間のセッションであり，週に１回合計 12 回で構成され
ている。プログラムの内容には，内的体験に対するマインドフルネスな気づきを促進させる技法など
が含まれている。介入後は，高い効果量を示す社交不安症状および他者評価に対する恐れの改善が示
された（ES=1.05；ES=1.20）。また，Ossaman et al.（2006）の研究は，22 人の対象者に対して 2 時間，合
計 10 回で構成された ACT を行った。その結果，社交不安症状および回避行動が有意に低減したこ
とを明らかにした（ES=0.82；ES=1.71）。
MBCT
MBCT は，うつの再発予防に対する介入法として開発された（Segal et al., 2002）。主な目的として，
うつの再発予防，今ここでの瞬間の身体感覚，感情，思考への気づき，不快な思考，感情，状況に対する




有用であることが示されている。Piet et al.（2010）の研究では，社会恐怖を持つ 14 人の対象者に対し
て MBCT を行った。MBCT は，2 時間のセッションであり，週に１回合計 8 回で構成されている。
介入後は，高い効果量を示す社交不安症状の改善が示された（ESs ＝ .90）。
MAGT





く。Kocovski et al.（2013）の研究では，SAD と診断された 53 名の対象者に対して MAGT を行った。




Norton et al.（2015）は，SAD における MT を用いた介入プログラムの効果量は，弱い程度から強
い程度の効果量と研究によって大きく異なっていることを示した。その理由として，それぞれの研
究において行った MT の技法や介入プロトコルが異なっていたことが考えられる。今後は，社交
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